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新人看護師の輸液管理の向上に向けた「IVH持続輸液管理表」の試用
16階東　○高宮志織　清水美穂
　　　　　庄司真純　寺崎理奈
石井里美
1はじめに
　当病棟は消化器外科であるため、術後、長期間禁食
となる患者が多く、IVHにて栄養管理をするケースが
多い。患者の離床の妨げになるため、当病棟では輸液
ポンプは使用していない。しかし、手動で調節するこ
とにより、毎年新人看護師の輸液滴下調節ミスが多発
している。そのため、IVH輸液管理に着目し、滴下ミス
の原因を追究しようと考えた。
　新人看護師の滴下調節ミスの原因として高カロリー
輸液に関する基本的知識の不足と滴下調節技術の未熟
さが考えられる。まず、私たちは、新人看護師の輸液に
関する知識レベルを把握し、勉強会を開くことで知識
の向上に努めた。次に正確な輸液管理を行なうために
『改訂版　注射マニュアル』に紹介されている輸液表
の具体例を参考にし、当病棟でよく使用される高カロ
リー輸液剤毎にそれぞれ「IVH持続輸液管理表（資料
1）」を作成し、試用した。
　「IVH持続輸液管理表」は、毎時間の輸液量をチェ
ックすることで、予想輸液量と実際輸液量を比較する
表である。
　今回の研究により、勉強会の実施と「IVH持続輸液
管理表」の試用は輸液管理の向上に対し有用であった
と実感を得たので、ここに報告する。
II研究方法
1．対　 象：平成15年度入職の新人看護師4名
2．調査期間’10月1日～11月20日
3．調査方法　1）質問紙調査「IVH持続輸液調節に
　　　　　　　　ついてのアンケート」
　　　　　　2）IVHの勉強会を開く
　　　　　　　　内容
　　　　　　　　・IVHについて
　　　　　　　　・IVH挿入部位
　　　　　　　　・挿入時、管理中における合併症
　　　　　　3）「IVH持続輸液管理表（資料1）」
　　　　　　　　を用いて輸液管理実施
　　　　　　4）質問紙調査「IVH持続輸液管理表使
　　　　　　　　用後のアンケート」
　　　　　　5）分析
皿結果
　勉強会前の質問紙調査では、以下のような結果が得
られた。（図1～図5参照）
　問2滴下調節の計算方法について1名が不正解であ
った。
　問6滴下調節するために工夫していること、問7滴
下調節するために注意していることに対しての回答は
重複していたため、問7に関しては図に表していない。
問7に関してその他の回答には、「頻回なラウンド・1
時間毎のラウンド」3人の回答があった。
　問81V且カテーテル挿入に伴う合併症（図5）と問9
留置に伴う合併症については、不適切な回答もあった。
特に図5の回答のような知識が曖昧であると思わせる
ような回答が目立った。
　「IVH持続輸液管理表」試用後の質問紙調査では以
下のような結果が得られた。（図6～図9参照）
】v考察
　IVH操作、技術、留置に伴う合併症については多く
回答が得られていたが、IVH投与速度に伴う合併症に
対しては全く回答がなかった。このことは、新人看護
師の輸液速度の管理の必要性の意識の低さを表してい
ると考えられる。そこで、勉強会を開き、高カロリー輸
液の過剰投与・投与不足による身体へ及ぼす影響につ
いて知識を得ることで正確に一定量を一定時間に投与
する必要性の理解を促した。田中京子らは「中心静脈
栄養では、高濃度の糖質、アミノ酸や脂肪を投与する
為それらの代謝に関する合併症を起しやすい」と述べ
ている1）。また輸液内にインシュリンが含まれた場合、
輸液の速度の変化によってインシュリンの血中濃度が
変化し、高血糖または低血糖をきたす原因となる。
　輸液管理表試用後のアンケートの結果から、「日中
や、側管を接続したとき、輸液更新前後に滴下が変化
しやすい」という意見があった。全体的に夜間帯は予
想輸液量に近づいて滴下することが出来ていたが日勤
帯では誤差が大きかった。これは夜勤帯、患者が就寝
しているため体位による滴下の変化が少ないこと、日
勤帯では、患者の活動による滴下の変化や、検査や手
術などの業務によって輸液管理が妨げられ易い、側管
をつけることで流量が変わりやすいことが考えられ
る。今後の課題としては忙しい業務の日勤帯でも確実
な輸液管理が出来ることを目標とする。
　「1時間毎の目安が一目で分かる為、滴下調節が正
確に行なえると思った」、「終了に向けて、早めなけれ
ばならない、またはもう少し遅く落とさなければなら
ないと調節することが多いのが、1時から3時の時間だ
と思う」という言葉が実際に聞かれた。私達は1000ml
近くある輸液バッグを半日～1日という長い時間で調
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節しなければならず、輸液の減り方がイメージしづら
い。1時から3時の時間帯に調節するという意見は、輸
液残量が半分以下になっていることで滴下調節がしゃ
すいからだと考えられる。「IVH持続輸液管理表」を用
いることによって、1時間毎の輸液残量が導かれてい
るため調節が容易であったり、滴下速度のずれに早く
気づくことが出来ると考えられる。その結果、実際の
輸液量と理想の輸液量を毎時間チェックし、正確な滴
下速度を容易に理解できた。そして、「IVH持続輸液管
理表」に記入するという行為が1時間毎の滴下調節を
強く意識づけることとなった。
Vまとめ
1）新人看護師の投与速度に伴う合併症の理解が不足
　している。
2）「IVH持続輸液管理表」を試用することで1時間毎
　の訪室を意識づけることができた。
3）「IVH持続輸液管理表」を試用することで、時間毎
　の輸液量の目安が視覚的に把握できた。
4）理想輸液量を提示することで最適な滴下速度を容
　易に理解できた。
5）「IVH持続輸液管理表」の勉強会と試用の実施は
　輸液管理の向上に対し有用であったと考える。
’Wおわりに
　今回の研究の結果、新人看護師に対してIVHの知識
普及と技術の向上に努めることができたと考える。今
後は新人対象勉強会として病棟で早い時期（4月～5月）
に行なえるように活用していきたい。
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〈「IVH持続輸液調節」についてのアンケート〉
問1滴下調節する時に確認する項目をあげて下さい。
輸液セットの種類
　　点滴の内容
　　　　刺入部
　　　　　ライン
　輸液量（残量）
　点滴棒の高さ
輸液の投与時間
　　患者の体位
o 1 2 3 4
図1 閣系列1
問3　1回の調節時間はどれ位ですか。
2～3分
1分
20秒
遅 1 2
図2 盟系列1
問4　滴下調節は難しいですか。はい4人（ユ00％）その理由
正確な残量が
把握できない
クレンメでの調節
体位で変化する
側管をつけること
　　滴下が変化
o 1 2 3
図3 閣系列1
問6　あなたが時間通りに滴下調節するためにユ：夫し
@　ていることは何ですか。
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点滴棒の高さを調節
ｳ者に協力を依頼
ｳ者の行動を把握する
@　常に滴下計算
@　頻回なラウンド
@帰室後の確認
@　　体位を確認
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問8　1VHカテーテル挿入に伴う合併症について、現在
　　　理解している範囲で記入してください。
　　　　　気胸
　　　肺合併症
肺や食道などの誤った損傷
　　　血管損傷
　　　　　疹痛
　　　　敗血症
　　　　　感染
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〈IVH持続輸液調節に関する自己の見直しについてのアンケート〉
問1　どの様な時間に滴下が変わりやすいですか。
臨検など1つのことに
　　　集中する時
点滴更新時
1時から3時
日中の患者の活動
ナースコールの対応
く
’
o 1 2
図6 囲系列1
問2　あなたが滴下調節を行った場合予想通りに輸液
　　　できていますか。（いいえ：遅くなることがある）
慎重に合わせすぎた
体位により変わる
側管により変わる
o 1 2
図7 踊系列1
問31VHを合わせる際、患者にどの様な声掛けをして
　　　いますか。
臥床して調節する難　譲
　　　　　　　　　．継終了時間を伝える
灘　　　　体位を聞く
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閣系列1
問4　滴下調節をするうえで気をつけていること・確認
　　　する項目をあげてください。
側管接続前後の確認
毎回の滴下計算
頻回な訪室
指示時間
固定状況
点滴棒の高さ
刺入部確認
残量
接続部
患者の体位
o 1 2 3
図9 圏系列1
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資料1
　　　　　　　　　　　　　　　　6　7　8　9
　　　　　　　　　　　　　　1000
　　　　　　　　　　　　　　900
　　　　　　　　　　　　　　800
　　　　　　　　　　　　　　700
　　　　　　　　　　　　　　600
　　　　　　　　　　　　　　500
　　　　　　　　　　　　　　400
　　　　　　　　　　　　　　300
　　　　　　　　　　　　　　200
　　　　　　　　　　　　　　100
　　　　　　　　　　　　　　　0
意見などを記入してくださV（残量）
　＜ピーエヌツイン1号　1000m1＞　IVH持続輸液管理表
①（6時～18時）83ml／h　　②（18時～6時）83m1／h
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　　　　　　　　　　　　月　　　　　　　日
　　　　　　　看護師名
　　　　　　　患者名
3 4　5　6（時間）
　　　　　　　時間毎にIVH残量を赤印して
　　　　　　　ください
　　　　　　　空欄は自由使ってください
